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Urolithiasis in pediatric patients is relatively rare. Extracorporeal shock wave lithotripsy and
endoscopic procedures play a major role in treating pediatric urolithiasis. A 3-year-old girl presented with
macroscopic hematuria and right back pain and was diagnosed with a right renal stone (15 mm).
Obstruction of ureteropelvic junction was suspected on computed tomography-urography and therefore the
patient underwent percutaneous nephrolithotripsy (PNL). The operation was performed using a 12 Fr
miniature nephroscope and Ho : YAG laser without any complications. This patient achieved a stone-free
status. The stone analysis revealed a mixture of calcium oxalate and ammonium acid urate. PNL with a
miniature nephroscope is safe and effective treatment for pediatric urolithiasis.
(Hinyokika Kiyo 57 : 77-79, 2011)













既往歴 : ウイルス腸炎（ 2歳時）
家族歴 : 特記すべき事項なし
現病歴 : 2010年 2月，右背部痛と肉眼的血尿を主訴
に近医を受診．精査にて右腎結石を指摘され，治療目
的に当科紹介初診となった．
初診時現症 : 身長 103.2 cm，体重 17.1 kg，体温
36.6°C で，右背部痛以外に異常所見を認めなかった．




Fig. 1. Urtrasonography demonstrated right ure-
teropelvic stone (15 mm) and hydro-
nephrosis.
画像所見 : 超音波断層撮影 ; 右腎盂尿管移行部に結
石と思われる 15 mm の音響陰影を有する高エコー像
が描出されたほか，中等度水腎症を認めた (Fig. 1）．








Fig. 2. a : CT scans showed right ureteropelvic
stone and hydronephrosis. b : CT-Uro-
graphy revealed the possibility of a ureteral
stricture under the stone.
経過 : 尿管狭窄による ESWL 後の排石困難を懸念
して，治療法は PNL を選択した．
手術は，全身麻酔下に砕石位を確保し，結石直下に
尿管閉塞用バルーンカテーテル (6 Fr) を留置した．
砕石術には Modular Miniature Nephroscope System○R
(STORZ) を用いた．腹臥位とし，超音波ガイド下に
18 G 穿刺針を下腎杯に穿刺，引き続きガイドワイ
ヤー下に筋膜ダイレーターを用いて 18 Fr まで拡張し
たのち，19.5 Fr のオペレーティングシースを設置し
た．砕石は，細径硬性腎盂鏡（12 Fr）と Ho : YAG
laser (0.5 J/cm2×5 Hz) を用いて行った．術中特に問
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療であり，熟練した手術手技が必須とされ，15 Fr以下
の腎盂鏡などの細径機器の使用も推奨されている13)．
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